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(Aus  der  Akademie  für  praktische  Medizin  zu  Köln, 

Abteilung  Prof.  Dr.  Matth  es.) 

Zur  Röntgendiagnostik  der  Nierentuberkulose1). 

Von  Dr.  med.  Härter,  Sekundärarzt. 

(Mit  1 Tafel.) 

Wenn  ich  heute  ihre  Aufmerksamkeit  auf  zwei  Nieren-Rönt- 
genogramme  lenke,  so  glaube  ich  dies  damit  rechtfertigen  zu  können, 
daß  gleiche  Befunde  bis  jetzt  nur  selten  beobachtet  sind.  Auf  dem 
letzten  Röntgenologenkongreß  wurden,  wie  mir  Herr  Prof.  Gräßner 
mitteilte,  von  Levy-Dorn  und  Hau  de  k ähnliche  Befunde  demon- 
striert. Ob  aber  in  diesen  Fällen  intra  vitam  die  Diagnose  gestellt 
wurde,  konnte  ich  nicht  ermitteln. 

In  dem  ersten  Fall,  der  der  Privatpraxis  des  Herrn  Prof.  Dr.  Matth  es 
angehörte,  handelt  es  sich  um  einen  Patienten  von  34  Jahren,  der  aus  gesunder 
Familie  stammte  und  bis  1908,  abgesehen  von  Scharlach,  stets  gesund  gewesen 
sein  will.  Seit  dieser  Zeit  litt  Patient  häufiger  unter  Fieber  mit  heftigem  Schüttel- 
frost und  hohem  Krankheitsgefühl.  Die  Erscheinungen  hielten  aber  meist  nicht 
lange  an. 

Da  im  Urin  Eiweiß  festgestellt  war,  wurde  dem  Kranken  von  anderer  Seite 
eine  Kur  in  Wildungen  angeraten,  die  aber  keine  Besserung  brachte. 


x)  Vortrag,  gehalten  in  der  Rheinisch -Westfälischen  Gesellschaft  für  innere 
Medizin  und  Nervenheilkunde  am  24.  Juli  1910  zu  Köln,  Krankenanstalt  Lindenburg. 


377 


i 

& 


o 


QJ 

R 


& 


i 

\ 

< 


Zur  Röntgendiagnostik  der  Nierentuberkulose. 

Die  Klagen  des  Patienten  bei  der  Aufnahme  bestanden  in  den  oben  er- 
wähnten Krankheitserscheinungen.  Hin  und  wieder  soll  auch  etwas  Druckgefühl 
in  der  linken  Nierengegend  aufgetreten  sein,  nie  dagegen  kolikartige  Schmerzen. 

Die  Untersuchung  des  mittelkräftigen  Mannes  ergab  von  seiten  der  Brust- 
organe und  des  Nervensystems  nichts  Abnormes.  Der  Aufriß  der  Bauchorgane 
war  ebenfalls  normal,  nur  war  die  rechte  Nierengegend  auf  Druck  schmerzemp- 
fmdlich.  Die  Untersuchung  des  Urins  ergab  eine  sauere  Reaktion  und  Albumen, 
mikroskopisch  zahlreiche  Eiterkörperchen,  keine  Zylinder;  die  Untersuchung  auf 
Tuberkelbazillen,  die  mehrmals  vorgenommen  wurde,  fiel  jedesmal  negativ  aus. 
Versuche,  die  Blase  zu  zystoskopieren , scheiterten  an  hochgradigen  Harnröhren- 
strikturen.  Die  Durchleuchtung  der  Lungen  ließ  wohl  eine  Abschattung  der  beiden 
Spitzen  erkennen,  aber  keine  deutlichen  Herderkrankungen;  die  Hilusdrüsen  waren 
mäßig  vergrößert. 

Die  Röntgenaufnahmen  der  Nieren,  die  nach  der  Technik 
Albers-Schönberg  in  dem  Institute  des  Herrn  Prof.  Dr.  Gräßner 
vorgenommen  wurden,  ergaben  nun  folgendes:  Die  linke  Niere  mit 
Harnleiter,  sowie  auch  die  Blase  ließen  röntgenologisch  eine 
Veränderung  nicht  erkennen.  Die  Aufnahme  der  rechten  Niere 
und  des  Harnleiters  hingegen  ergab  ein  äußerst  instruktives  Bild 
(Bild  1).  In  der  rechten  Nierengegend,  unterhalb  der  zwölften 
Rippe  sieht  man  einen  intensiven  Schatten  von  den  Umrissen  einer, 
wenn  auch  verkleinerten  Niere.  Die  Annahme,  daß  es  sich  um 
einen  Nierenschatten  handelt,  wird  verstärkt  durch  den  Umstand, 
daß  man  den  Hilus  deutlich  erkennen  kann.  Vom  Hilus  steigt 
nach  abwärts  ein  strangförmiges  Gebilde,  das  seinen  Verlauf  nach 
der  Blase  nimmt,  diese  aber  nicht  mehr  erreicht,  wie  auf  der 
Uretherenplatte,  die  leider  entzweigegangen  ist,  zu  sehen  war. 
Bei  der  Demonstration  der  Platten  äußerte  sich  Herr  Prof.  Gräßner 
dahin,  daß  es  sich  nach  Lage  und  Form  der  Organe  ohne  Zweifel 
um  Niere  mit  Harnleiter  handeln  müsse.  Das  ganze  Bild  erweckte 
zunächst  den  Verdacht,  daß  in  Urether  und  Niere  irgend  ein 
schattenspendendes  Medikament  eingespritzt  war.  Diese  Annahme 
wurde  aber  durch  die  Anamnese  entkräftigt,  ganz  abgesehen  davon, 
daß  dieser  Verdacht  durch  das  Freibleiben  des  Hilus  von  schatten- 
spendender Masse  und  durch  die  Verteilung  in  der  Niere  schon 
als  nicht  stichhaltig  erschien.  Die  Differentialdiagnose  schwankte 
nun  zwischen  Tumor  mit  Neigung  zur  Verkalkung. 

Grozlik  beschreibt  Verkalkung  von  Blutgerinnsel  in  einer  fast 
karzinomatös  entarteten  Niere  — oder  eines  Tumors  mit  Tendenz 
zur  Ossifikation  wie  Heini ke  einen  Fall  auf  der  Leipziger  chirur- 
gischen Klinik  beobachten  konnte.  Gegen  die  Annahme  einer 
Neubildung  sprach  der  Umstand,  daß  die  Niere  verkleinert  und 
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nicht  vergrößert  war.  Es  war  auch  von  vornherein  unwahrscheinlich, 
daß  eine  bösartige  Neubildung  sich  nur  in  den  Rahmen  der  befallenen 
Organe  ausdehnte  und  die  Umgebung  vollständig  verschonte. 
Die  Schatten  in  dem  Harnleiter  konnten  nach  den  Befunden 
Grozliks  wohl  als  verkalkte  Blutgerinnsel  angesprochen  werden. 
Eine  Steinniere  glaubte  Herr  Prof.  Gräßner  nach  Größe  und 
Aussehen  des  Bildes  ausschließen  zu  dürfen. 

Da  die  klinische  Beobachtung  für  eine  Tuberkulose  der  Nieren 
sprach,  so  wurde  die  Diagnose  auf  Tuberkulose  der  Niere  und  des 
zugehörigen  Harnleiters  mit  hochgradiger  Verkalkung  gestellt.  Wir 
schlugen  dem  Kranken  einen  operativen  Eingriff  vor.  Dringende 
Geschäfte  zwangen  aber  den  Patienten  zum  Aufschub  der  Operation. 

Unsere  Diagnose  fand  dann  später  ihre  Bestätigung,  einmal 
noch  zu  Lebzeiten  des  Kranken  durch  die  Tuberkulose  der  mit 
Urinsediment  geimpften  Meerschweinchen,  später  durch  den 
Sektionsbefund. 

Ungefähr  acht  Wochen  nach  unserer  ersten  Beobachtung 
erkrankte  Patient,  der  sich  wieder  leidlich  wohl  gefühlt  hatte,  von 
neuem  mit  Schüttelfrost  und  Fieber.  Als  Herr  Prof.  Matth  es 
Gelegenheit  hatte,  den  Patient  außerhalb  zu  untersuchen,  bestand 
der  neue  Krankheitszustand  bereits  vierzehn  Tage  und  bot  ein 
ausgesprochen  septisches  Bild.  Da  der  Verdacht  eines  paranephri- 
tischen  Abszesses  gerechtfertigt  erschien,  wurde  Patient  zwecks 
Operation  nach  Köln  überführt,  wo  aber  noch  in  derselben  Nacht, 
ohne  daß  ein  operativer  Eingriff  ausgeführt  war,  der  Exitus  eintrat. 
Herr  Prof.  Jores  fand  bei  der  Sektion  eine  ausgesprochene  Tuber- 
kulose beider  Nieren  und  die  schon  röntgenologisch  festgestellte 
hochgradige  Verkalkung  der  rechten  Niere  und  des  zugehörigen 
Harnleiters.  Von  den  im  Zusammenhänge  entfernten  Nieren  und 
Harnleitern  mit  Blase  ließ  Herr  Prof.  Gräßner  eine  Röntgen- 
aufnahme (Bild  2,  rechte  Niere)  vornehmen,  die  noch  ausge- 
sprochener die  Verkalkungsherde  zur  Anschauung  bringt.  Die 
anatomischen  Veränderungen  sind  auf  den  von  Herrn  Dr.  Le  Ir- 
ma eher  in  liebenswürdiger  Weise  ausgeführten  Zeichnungen  (Bild  3, 
rechte  Niere  auf  geschnitten,  Querschnitt  des  verkalkten  Harnleiters) 
recht  gut  zu  erkennen. 

Der  zweite  Fall  bot  folgende  Krankengeschichte:  Es  handelt  sich  um  eine 
Patientin  von  26  Jahren,  die  ebenfalls  aus  gesunder  Familie  stammte.  Aus  der 
Anamnese  ist  hervorzuheben,  daß  die  Kranke  häufig  Knochen eiterungen  durch- 
gemacht hatte  und  zwar  vorzugsweise  an  Hand  und  Fuß.  Seit  Frühjahr  1909 
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bemerkte  die  Patientin,  daß  sich  ihre  Körperhaut  bräunlich  verfärbte.  Im  Verlauf 
der  nächsten  Monate  entwickelte  sich  dann  ein  großes  Schwächegefühl,  zu  dem 
sich  noch  Kopfschmerzen  und  Schwindel  gesellten. 

Die  Untersuchung  der  mittelgroßen  Kranken,  in  mäßigem  Ernährungs- 
zustände, ergab  die  charakteristischen  Veränderungen  der  Haut  und  Schleimhäute 
bei  Addison  scher  Erkrankung. 

Tuberkulöse  Herde  der  Lunge  ließen  sich  weder  durch  Perkussion  und 
Auskultation,  noch  durch  Röntgenaufnahmen  in  ausgedehnter  "Weise  feststellen; 
es  zeigten  sich  aber  zahlreiche  Narben  an  den  oberen  und  unteren  Extremitäten, 
sowie  am  Schlüsselbein,  die  von  alten  tuberkulösen  Prozessen  herrührten. 

Die  Untersuchung  des  Herzens  und  des  Nervensystems  ergab  nichts  Patho- 
logisches. Der  Aufriß  der  Bauchorgane  war  normal,  vor  allem  ließen  sich  in  den 
Nebennieren  und  Nierengegenden  druckempfindliche  Stellen  nicht  nachweisen. 
Der  Blutdruck  betrug  nach  Riva-Rocci  — Recklinghausen  sehe  Manschette  — 
140  mm  Quecksilber.  Die  Urinuntersuchung  ergab  Eiweiß  und  Eiter,  keine 
Zylinder,  Tuberkelbazillen  und  Much  sehe  Granula  ließen  sich,  auch  mit  der 
Antiforminmethode,  nicht  nachweisen. 

Der  Krankheitszustand  verschlechterte  sich  sichtlich  und  konnte  auch  durch 
hohe  Gaben  von  Adrenalin  nicht  geändert  werden.  Die  beiden  letzten  Tage  war 
Patientin  komatös,  und  es  erfolgte  fünf  Tage  nach  der  Aufnahme  der  Exitus,  i 

Auf  Grund  unserer  Erfahrungen  im  Fall  eins,  machten  wir 
den  Versuch  radiologisch  Veränderungen  der  Nebennieren,  die  ja 
nach  dem  Krankheitsbilde  sicherlich  vorhanden  waren,  festzulegen. 
Wegen  der  versteckten  Lage  der  rechten  Nebenniere  unter  dem 
Leberschatten  und  auch  wegen  des  bedrohlichen  Zustandes  der 
Kranken,  verzichteten  wir  auf  Aufnahme  der  rechten  Seite  und 
nahmen  nur  solche  der  linken  Niere  und  Nebenniere  vor.  Auf 
der  Platte  (Bild  4)  sieht  man  ziemlich  deutlich  den  Umriß  einer 
verkleinerten  Niere  an  typischer  Stelle;  im  unteren  Pol  der  Niere 
ist  ein  intensiver  Schatten  leicht  gebogen,  nach  oben  konkav, 
sichtbar.  Etwa  daumenbreit  unterhalb  dieses  Schattens  ist  ein 
zweiter  von  etwas  schwächerer  Intensität  und  von  der  Größe  einer 
Linse  wahrnehmbar;  seine  oberen  und  unteren  Konturen  sind  un- 
scharf, seine  seitliche  Begrenzung  dagegen  ist  ziemlich  scharf. 
Für  die  Nebenniere  war  die  Einstellung  der  Kompressionsblende 
zu  tief  erfolgt;  der  außerordentlich  schwere  Zustand  der  Patientin 
verbot  Neuaufnahme.  Den  ersten  Schatten  sprachen  wir  als 
tuberkulösen  Verkalkungsherd  der  Niere  an.  Hinsichtlich  des 
zweiten  tieferen  Schattens  nahmen  wir  an,  daß  es  sich  vielleicht 
um  eine  Kalkablagerung  im  Urether  handeln  könne. 

Die  Sektion  mußte  mit  Rücksicht  auf  die  Angehörigen  ohne 
Bauchschnitt  erfolgen,  infolgedessen  konnten  die  Organe  nicht  in 
situ  besichtigt  werden.  Während  die  rechte  Niere  frei  von  groben 
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Veränderungen  war,  bestand  die  linke  Niere  fast  nur  aus  käsigen 
Massen;  die  Niere  war  verkleinert  und  von  einem  Nierenbecken 
nichts  mehr  zu  erkennen.  Im  unteren  Pol  der  Niere,  entsprechend 
dem  Schatten  auf  der  Röntgenplatte,  lag  ein  kompakter  käsiger 
Herd,  der  zum  Teil  kreidige  Brockel  enthielt.  Der  Ureter  war 
in  einen  derben  fibrösen  Strang  verwandelt  und  zeigte  hier  und 
da  kleine  Kalkkonkremente.  Eine  Verkalkung  entsprechend  dem 
zweiten  tieferen  Schatten  konnten  wir  nicht  auffinden,  vielleicht 
dadurch  bedingt,  daß  der  Urether  zehn  cm  von  der  Niere  bei  der 
Herausnahme  der  Organe  abgerissen  war.  Die  Ätiologie  dieses 
Schattens  bleibt  infolgedessen  unklar.  Die  Nebennieren  waren 
beiderseits  hochgradig  verkäst,  rechterseits  waren  auch  kreidige 
Partien  zu  finden.  Ich  nahm  später  eine  Aufnahme  der  beiden 
Nebennieren  mit  Nieren  vor  und  konnte  die  Verkalkung  sehr 
schön  zur  Darstellung  bringen  (Bild  5,  rechte  Niere  mit  Neben- 
niere). 

Auf  Grund  dieses  Resultates  dürfte  vielleicht  in  Zukunft  der 
Versuch  gerechtfertigt  sein,  intra  vitam  derartige  Veränderungen 
festzulegen. 

Erheischt  der  erste  Fall  durch  die  hochgradigen  Verkalkungen 
als  seltener  Befund  besonderes  Interesse,  so  darf  der  zweite  Fall 
in  klinisch  resp.  in  röntgenologischer  Hinsicht  Berücksichtigung 
beanspruchen.  Daß  Verkalkungen  der  Nieren  sich  radiographisch 
darstellen  lassen,  ist  bekannt.  Sträter  sieht  als  charakteristisch 
die  strich-  und  punktförmige  Anordnung  der  Flecken  an.  Diese 
Veränderungen  sollen  nach  seiner  Erfahrung  nicht  am  Hilus,  sondern 
mehr  im  Parenchym,  besonders  am  äußeren  Rande  der  Nieren 
Vorkommen.  Er  glaubt  aber,  daß  diese  Flecken  in  diagnostischer 
Hinsicht  zu  Täuschungen  keine  Veranlassung  geben.  Hänisch 
führt  unter  Bezugnahme  auf  Sträter  Kalkablagerungen  als  Fehler- 
quelle an,  er  scheint  aber  über  eigene  Erfahrungen  in  dieser  Rich- 
tung nicht  zu  verfügen.  Albers-Schönberg  betont  in  seinem 
neuesten  Werke,  daß  sich  verkalkte  tuberkulöse  Herde  in  der 
Niere  auf  der  Platte  darstellen  lassen.  Nach  seiner  Erfahrung 
unterscheiden  sie  sich  von  Steinen  durch  ihre  unschärferen  Kon- 
turen und  durch  ihre  größere  Durchlässigkeit.  Verwechselungen 
sind  aber  nach  seiner  Ansicht  leicht  möglich.  Auf  Grund  unserer 
Erfahrung  treten  wir  der  Meinung  Albers-Schönberg  entschieden 
bei,  daß  Verkalkungen  zur  Verwechselung  mit  Steinen  Veranlassung 
geben  können.  Daß  solche  Verwechselungen  schon  vorgekommen 
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sind,  beweist  der  Fall  Neuhäuser.  Neuhäuser  erwähnt  in  den 
Folia  urologica  einen  Fall  aus  der  Klinik  von  Israel,  in  dem  der 
Röntgenbefund  einer  Niere  zwei  Schatten  von  der  Dichte  eines 
Steines  aufwies.  Bei  der  Operation  fand  man  aber  „keine  Steine, 
sondern  in  zwei  der  zahlreichen  Zerfallshöhlen  einer  Pyelonephrose, 
eine  kittartige  Masse,  die  offenbar  die  Schatten  im  Röntgenbilde 
hervorgerufen  hatte“. 

Auf  Grund  dieser  Erfahrungen  wird  man  in  Zukunft  bei  der 
Differentialdiagnose  Nierensteine,  tuberkulösen  Verkalkungen  der 
Nieren  mehr  Rechnung  zu  tragen  haben,  insbesondere  ist  zu  berück- 
sichtigen, daß  die  von  Sträter  und  Albers-Schönberg  aufge- 
stellten Unterscheidungsmerkmale  nicht  immer  Gültigkeit  haben. 


Zeitschrift  für  Röntgenkunde  and  Radiumforschung.  Band  XII,  1910. 


Big.  3 b. 


Zu  dem  Artikel:  Dr.  med.  Härter,  Zur  Röntgendiagnostik  der  Nierentuberkulose. 


VERLAG  VON  JOHANN  AMBROSIUS  BARTH  IN  LEIPZIG. 


BATTELLI,  A„  A.  OCCHIALINI  und  S.  CHELLA,  Die  Radioaktivität.  Aus  dem  Italie- 
nischen übersetzt  von  Priv.-Doz.  Dr.  Max  Ikl6.  XII,  428  Seiten  mit 
144  Fig.  1910.  M.  6.40,  geb.  M.  7.40. 

Wenn  den  vielen  vorhandenen  deutschen  Werken  die  Radioaktivität  durch  die 
Übersetzung  des  vorliegenden  Buches  ein  weiteres  hinzugefügt  wurde,  so  geschah  es, 
weil  dieses  Buch  eine  durch  Klarheit  und  Verständlichkeit,  wie  durch  Vollständigkeit 
gleich  ausgezeichnete  Übersicht  über  die  bis  zum  Jahre  1909  erzielten  Ergebnisse  der 
Forschung  auf  diesem  Gebiete  darstellt.  Namentlich  die  Technik  der  Radioaktivität, 
über  die  das  Buch  sich  verbreitet,  wird  eine  seitens  der  Interessenten  lebhaft  empfun- 
dene  Lücke  ausfüllen. 

SODDY,  FREDERICK,  Dozent  der  physikalischen  Chemie  und  Radioaktivität  in 
Glasgow,  Die  Natur  des  Radiums.  Nach  sechs  an  der  Universität  zu  Glasgow 
im  Jahre  1908  gehaltenen  freien  populären  Experimentalvorlesungen.  Über- 
setzt von  Prof.  G.  Siebert.  XVI,  272  Seiten  mit  31  Ulustr.  1909. 

M.  5. — , geb.  M.  6. — . 

Münchner  Neueste  Nachrichten.  Ganz  hervorragend,  allen  Anforderungen  gerecht 
werdend,  ist  das  neueste  Buch  Soddys:  „Die  Natur  des  Radiums“,  bearbeitet  nach 
sechs  an  der  Universität  in  Glasgow  im  Jahre  1908  gehaltenen  freien,  populären  Ex- 
perimentalvorlesungen. Mit  39  prägnanten  Abbildungen  ausgestattet,  dürfte  das  Werk 
wohl,  bei  voller  Wahrung  des  wissenschaftlichen  Charakters,  das  am  klarsten  und  ver- 
ständlichsten geschriebene  sein,  was  wir  in  deutscher  Sprache  besitzen.  Der  Autor 
bespricht  in  äußerst  anregender,  fesselnder  Art  das  Gesamtgebiet  der  Radioaktivität.  . . . 

DESS0N,  PAUL,  Das  Radium  und  die  Radioaktivität,  allgemeine  Eigenschaften  und 
® ärztliche  Anwendungen.  Mit  Vorwort  von  d’Arsonval.  Deutsch  von  W.  v. 
Rüdiger.  VIII,  115  Seiten.  1905.  M.  3.60,  geb.  M.  4.40. 

Münchener  med.  Wochenschrift.  Der  Autor  bringt  in  übersichtlicher,  leicht  ver- 
ständlicher Form  das  Wesentliche,  was  wir  jetzt  vom  Radium  und  den  verwandten  neuen 
radioaktiven  Substanzen  wissen,  was  sich  insbesondere  an  die  berühmten  Namen  seiner 
Landsleute.:  Herr  und  Frau  Curie,  Becquerel  und  Debierne  knüpft.  Das  Buch 
ist  für  die  Ärzte  geschrieben,  deren  viele,  wie  d’Arsonval  in  seinem  Vorwort  beklagt, 
manches  rein  empirisch  anwenden  infolge  mangelhafter  physikalischer  Vorbildung. 

Medizinische  Klinik.  Für  alle  Ärzte,  welche  Interesse  daran  haben,  dem  Natur- 
wunder „Radium“,  sei  es  theoretisch  oder  durch  eigene  Forschung  näher  zu  treten,  ist 
das  vorliegende  Büchlein  angelegentlichst  zu  empfehlen.  — Ausgerüstet  mit  dem  hier 
gespendeten  Material  wird  der  Arzt  an  der  Hand  der  mitgeteilten  Krankengeschichten 
auch  in  der  Lage  sein,  selber  therapeutische  Versuche  anzustellen. 

RIGHI,  Prof.  Dr.  A.,Die  moderne  Theorie  der  physikalischen  Erscheinungen  (Radioaktivität, 
Ionen,  Elektronen).  Aus  dem  Italienischen  übersetzt  von  B.,  Dessau,  außer- 
ordentlichem Professor  an  der  Universität  Perugia.  2.  Aufl.  VIII,  253  Sei- 
ten mit  21  Abbildungen.  1908.  Geb.  M.  4.80. 

Schmidts  lahrbücher  der  Medizin.  Das  Buch  von  R.  bildet  die  beste  von  den  popu- 
lären Darstellungen  über  die  auch  für  den  Arzt  in  neuerer  Zeit  wichtig  werdenden  Er- 
scheinungen der  Radioaktivität,  der  Ionen-  und  Elektronenlehre.  Die  sehr  klare  Dar- 
stellung ist  durchaus  wissenschaftlich,  kann  aber  trotzdem  von  j edem  naturwissenschaftlich 
gebildeten  Laien  — zu  denen  die  Mehrzahl  der  Ärzte  doch  hoffentlich  gerechnet  werden 
darf  — verstanden  werden.  . . . 

RIGHI,  Prof.Dr.  A.,  Neuere  Anschauungen  über  die  Struktur  der  Materie.  Vortrag,  gehalten 
zu  Parma  am  25.  Oktober  1907.  Autorisierte  Übersetzung  von  Dr.  Felix 
Fraenckel  in  Heidelberg.  54  Seiten.  1908.  Kart.  M.  1.40. 

Naturwiss.  Rundschau.  Bei  der  starken  modernen  Tendenz  zur  Popularisierung  der 
Wissenschaft  ist  es  gewiß  von  hohem  Werte,  wenn  Probleme  allgemeiner  Bedeutung 
von  den  dazu  berufenen  Forschern  in  leicht  verständlicher  Form  behandelt  werden. 
Der  Verfasser  zeigt,  wie  sich  aus  der  Atomistik,  immer  gestützt  auf  experimentelle 
Tatsachen,  die  moderne  Hypothese  von  der  elektrischen  Natur  der  Materie  entwickelt  hat. 

RIGHI,  Prof.  Dr.  A.,  Die  Bewegung  der  Ionen  bei  der  elektrischen  Entladung.  Deutsch 
von  Dr.  Max  Ikle.  70  Seiten  mit  3 teils  farbigen  Tafeln  und  12  Figuren 
im  Text.  1907.  Kart.  M.  2.—. 

Deutsche  Literaturzeilung.  Das  vorliegende  Buch  ist  in  ansgezeichneter  Weise  ge- 
eignet, einen  Einblick  in  die  mechanischen  Vorgänge  bei  dieser  Ionenentladung  zu  ge- 
währen. Die  Darstellung  ist  klar  und  auch  dem  Laien  verständlich. 

RIGHI,  Prof.  Dr.  A.,  Strahlende  Materie  und  magnetische  Strahlen.  Mit  Zusätzen  des 
Verfassers  für  die  deutsche  Ausgabe.  Aus  dem  Ital.  übers,  von  Dr.  Max  Ikle. 
VIII,  392  Seiten  mit  74  Fig.  im  Text  u.  auf  Tafeln.  1909.  M.  6.40,  geb.  M.  7.20. 

Das  neue  Buch  Righis  hat  die  Vorzüge  der  alten;  es  zeichnet  sich  auch  durch 
wirklich  populäre. Darstellungsweise  aus,  ohne  den  hohen  wissenschaftlichen  Standpunkt 
vermissen  zu  lassen,  und  ist  in  Italien  schon  so  schnell  verbreitet  worden,  daß  eine  neue 
Auflage  sich  notwendig  macht.  Der  Verfasser  hat  die  erste  deutsche  Ausgabe  selbst 
vervollständigt  und  die  Korrekturbogen  durchgesehen,  so  daß  das  Buch  vollkommen  auf 
der  Höhe  der  Zeit  steht. 


Druck  von  Grimme  & Trömel  in  Leipzig. 


